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“Se vocé tem disposi¢ao para correr 0 risco, a vista do
outro lado é espetacular!”
(Grey’s Anatomy/ S. Rhimes)



RESUMO

O sangue é um tecido liquido que circula pelo corpo, carreando oxigénio e nutrientes a todos
0s Orgdos. Este recebe os alimentos ja assimilados e os transporta para as células. Até hoje ndo
existe nenhum substituto para o sangue, portanto o doador € a Unica fonte para quem necessita
de seus hemocomponentes ou hemoderivados. A busca por doadores tem sido uma preocupacao
continua das autoridades de saude. Este estudo oferece uma revisdo narrativa da literatura sobre
0s obstaculos enfrentados no processo de doagdo de sangue no Brasil. Foram utilizadas as
plataformas SCIELO, GOOGLE ACADEMICO e PUBMED para selecionar 10 artigos de
acordo com critérios de inclusdo e exclusdo. Nestes, identificaram-se diferentes problemas,
dentre eles, as dificuldades no processo de captacdo e fidelizacdo de doadores de sangue, 0
comportamento de risco dos doadores, o desconhecimento ou dividas por parte dos doadores,
sorologia positiva para doencas ou infecces em banco de sangue. Os quais podem ser
amenizados com a elaboracéo de estratégias que trabalhem diretamente a captacéo e fidelizacéo
de doadores nas diferentes localidades, levando em consideracdo a importancia da
sensibilizacdo e conscientizacdo a respeito das etapas no ciclo da doagéo, bem como abordagem

do profissional triagista.

Palavras-chave: inaptidao na doacdo de sangue; impedimentos na doacdo de sangue; doadores

de sangue no Brasil; barreiras na doacao de sangue.



ABSTRACT

Blood is a liquid tissue that circulates throughout the body, carrying oxygen and nutrients to all
organs. This receives already assimilated food and transports it to the cells. To date, there is no
substitute for blood, so the donor is the only source for those who need their blood components
or blood products. The search for donors has been an ongoing concern for health authorities.
This study offers a narrative review of the literature on the obstacles faced in the blood donation
process in Brazil. The SCIELO, GOOGLE ACADEMICO and PUBMED platforms were used
to select 10 articles according to inclusion and exclusion criteria. In these, different problems
were identified, among them, difficulties in the process of attracting and retaining blood donors,
the behavior of donor risk, lack of knowledge or doubts on the part of donors, positive serology
for diseases or infections in a blood bank. These can be mitigated by developing strategies that
directly work to attract and retain donors in different locations, taking into account the
importance of raising awareness about the stages in the donation cycle, as well as the approach

of the screening professional.

Keywords: inability to donate blood; impediments to blood donation; blood donors in Brazil;

barriers to blood donation.
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1. INTRODUCAO

O sangue ¢ um fluido vital que percorre o corpo, desempenhando a importante funcéo
de transportar oxigénio e nutrientes para todos os érgaos. Além disso, ele coleta os nutrientes
ja processados e 0s entrega as células. Ao mesmo tempo, 0 sangue coleta os residuos
metabolicos que se acumulam nos 6rgdos e nos transportes até 0s enxagues, onde sdo
posteriormente eliminados do corpo por meio da urina. E composto por uma parte liquida
(plasma), constituida por sais minerais, vitaminas, agua, fatores de coagulacdo, na qual estdo
misturadas as partes sélidas, ou seja, as hemaécias, os leucocitos e as plaquetas. A quantidade
de sangue que circula no corpo corresponde a 1/12 do peso corporal de cada pessoa (CABRAL;
HEMOAM, 2023).

O sangue, produto humano insubstituivel, é utilizado em diversas situacfes e doencas,
como: cirurgias, acidentes, anemias e outras. Até hoje ndo existe nenhum substituto para ele,
portanto o doador € a Unica fonte de sangue para quem necessita de seus hemocomponentes ou
hemoderivados. A ciéncia avancou muito e fez varias descobertas na area da salde, porém
guando uma pessoa precisa de uma transfusdo sanguinea, ela s6é pode contar com a
solidariedade de outras pessoas (CABRAL, 2023; MOURA, 2006).

A busca por doadores tem se constituido uma preocupacao constante das autoridades
sanitérias. A Organizacdo Mundial da Saide (OMS) preconiza que 3% a 5% da populagdo
deveriam doar sangue a cada ano, sendo essa a taxa ideal para a manutencao dos estoques de
sangue e hemoderivados regularizados de um pais. Menos de 2% da populacédo brasileira doa
sangue regularmente, de acordo com dados do Ministério da Sadde, ainda assim ndo é o
suficiente para atender a demanda do pais (LACERDA, 2023; MINISTERIO DA SAUDE,
1998).

As doacbes de sangue sdo essenciais para diversos servicos de saude, como o
atendimento de pacientes de emergéncia e diversos tipos de cirurgias. Entre 2010 e 2019, o
numero de doagdes de sangue diminuiu 12%, de 7,5 milhGes para 6,6 milhdes na Alemanha.
Publicacdes anteriores relataram preocupac6es sobre a manutengdo do suprimento de sangue e
possivel escassez de sangue (FERGUSON, 1996; GBE, 2023).

Um estudo com 542 estudantes de graduacdo em Hong Kong indicou que, entre outros

fatores, sexo, idade, ser doador de 6rgédos, conhecimento sobre doacdo de sangue e estado de
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salude autorreferido foram significativamente associados ao estado de doacéo de sangue. Outro
estudo revela que a familia, os amigos e ser um doador de 6rgdos sdo fortes motivadores para
se tornar um doador de sangue (ESTOQUE; SUEN, 2023).

A sociedade, apesar da divulgacdo nos meios de comunicacdo, ainda é carente de
informagdes necessarias sobre a doacéo e transfusdo de sangue acumulando lendas e interditos
no gue diz respeito ao assunto. Ao longo dos anos, a doacdo de sangue tem sido acompanhada
de mitos e tabus. A principio, foram criados para explicar e justificar a falta de compromisso
da sociedade em relacéo a doacédo de sangue. Mesmo com todas as facilidades de informacéo e
comunicagéo da atualidade, ainda existe muito folclore sobre a doagéo de sangue, transmitido
de geracdo em geracdo como: doar sangue engrossa 0 sangue, doar sangue emagrece ou
engorda, doar sangue vicia, gerando equivocos sobre o assunto (PEREIMA, 2008; ROCHA et
al, 2023).

A falta de conscientizagdo da populagéo é considerada o principal fator limitante para o
aumento de doagdes. O Ministério da Saude junto aos hemocentros do pais inteiro tem
desenvolvido estratégias para aumentar o numero de doadores através da midia e de campanhas
de incentivo, visando disseminar informacdes e a importancia da doacdo de sangue dentro de
uma sociedade (GLOBO, 2023)

A doacdo de sangue é atualmente regulamentada pela Portaria n°® 343/2002, do
Ministério da Salde, que estabelece e ratifica o disposto na Constituicdo Federal em vigor,
enfatizando que a doacdo de sangue deve ser altruista, voluntéaria e ndo gratificada direta ou
indiretamente. A fim de garantir que o sangue a ser transfundido ofereca o menor risco possivel
ao doador, a Portaria n°® 1.353 do Ministério da Salde, editada em 13 de junho de 2011,
determina que o candidato a doacdo passe por triagem clinica e sorolégica. Somente o0s
candidatos considerados aptos na triagem clinica sdo submetidos a triagem soroldgica
(BRASIL, 2011; CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL, 1988;
MINISTERIO DA SAUDE, 2002).
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 Tipos sanguineos

O sangue humano é classificado em grupos e subgrupos, sendo 0os mais importantes o
ABO (A, B, AB e O) e 0 Rh (positivo e negativo). No Brasil, 0s grupos sanguineos mais comuns
sdo 0 O e 0 A. Juntos eles abrangem 87% de nossa populacdo. O grupo B contribui com 10% e
0 AB com apenas 3%. O sangue O Negativo é conhecido como universal, pode ser transfundido
em qualquer pessoa. Mas apenas 9% dos brasileiros possuem esse tipo de sanguineo. E muito
utilizado pelos hospitais pois é o sangue que salva em situacdes de emergéncia. O tipo O
positivo é o sangue mais utilizado no Brasil. O estoque de um hemocentro deve ter, no minimo,
50% deste tipo sanguineo. No caso de transfusdo, o ideal € o paciente receber sangue do mesmo
tipo que o seu. Somente em situacdes de urgéncia/emergéncia langca-se mao de sangue universal
O RH negativo. Percentual de Ocorréncia: O Positivo 36%, O Negativo 9%, A Positivo 34%,
A Negativo 8%, B Positivo 8%, B negativo 2%, AB Positivo 2,5% e AB Negativo 0,5%
(HEMOAM, 2023).

Para a realizacdo da transfusdo é necessario tomar conhecimento do tipo sanguineo
do doador e do receptor, pois se 0 sangue doado ndo for compativel ao receptor seu organismo
produzird anticorpos para combater o sangue acarretando em morte do individuo
(NASCIMENTO et al, 2023).

2.2 Candidatos a doacéo de sangue

O doador pode candidatar-se a doacdo de trés formas: 1) doagdo esponténea, feita de
modo altruista, como uma atitude solidaria com um o Unico interesse de ajudar o proximo; 2)
doagdo vinculada a um paciente; 3) doacdo autdloga, doagdo para si mesmo. O sangue é
insubstituivel, ndo pode ser produzido artificialmente. Doar sangue € muito simples e ndo afeta
a saude do doador. A doacéo salva vidas, € um ato altruista e voluntario que beneficia pessoas
conhecidas e desconhecidas (BOSSOLAN; HEMOAM, 2023).

Qualquer pessoa com boa saude, com idade entre 18 e 69 anos e pessoa a partir de 50
quilos pode doar. O candidato a doacao deve estar bem alimentado e munido de documento de
identidade. Jovens de 16 e 17 anos podem doar com autorizacdo formal do responsavel ou
representante legal. Ndo pode doar sangue a pessoa que: teve hepatite depois dos 10 anos de

idade; tem comportamento sexual de risco; usa drogas; teve malaria, recebeu transfusdo
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sanguinea ou teve doencas sexualmente transmissiveis nos Gltimo 12 meses; teve febre nos
altimos 30 dias, amamentacdo, doencas infecciosas e cardiovasculares, epilepsia,
encarceramento, gravidez, historico de reacdo transfusional, idade avangada ou muito jovem,
jejum no dia da doacdo, periodo menstrual, baixo peso ou sobrepeso, piercings e tatuagens,
procedimentos dentarios, vacinas, uso de certos medicamentos e algumas cirurgias
(HEMOAM, 2023; OMS, 2009).

2.3 Doagéo de sangue no Brasil

Segundo Freitas (2011), “na década de 40, enfatizada como inicio da hemoterapia no
Brasil e segunda guerra mundial, houveram progressos cientificos e crescimento da demanda
de transfusfes de sangue, surgindo os primeiros Bancos de Sangue (BS) privados no Brasil,
caracterizando uma especialidade médica”. A hemoterapia comeca a ser vista como
especialidade médica e varios "bancos de sangue” foram inaugurados em diversas capitais
brasileiras. O primeiro banco de sangue publico foi criado na cidade de Porto Alegre, em 1941,
em seguida, foi o do Rio de Janeiro, sendo o terceiro inaugurado em 1942, em Recife
(HEMOMINAS, 2023).

Os BS da época optaram por doacdo de sangue remunerada, 0 que aumentava a demanda
de doadores como mendigos, alcodlatras, pessoas fragilizadas e doentes com patologias
infectocontagiosas e desta forma os BS passaram a ser 0s responsaveis pelo adoecimento
populacional. O sangue passou a ser um negdcio lucrativo, comprado a baixo preco e vendido
a hospitais e empresas por um alto valor. Ndo havia o entendimento que as atividades
hemoterapicas deveriam ser um setor especifico do conjunto de servigos de salde, uma vez que
o Estado controlava apenas os BS que funcionavam em hospitais publicos. Com a ditadura em
1964, o governo definiu a utilizagcdo do sangue como parte da seguranca nacional, o que gerou
meios para organizar e estruturar as atividades hemoterapicas (BRASIL, 2013; JUNQUEIRA,
2005).

Em outubro de 1964, por determinacdo do entdo presidente da Repudblica, marechal
Humberto de Alencar Castelo Branco, institui-se no Ministério da Satide a Comissdo Nacional
de Hemoterapia (CNH) que estabelece a Politica Nacional de Sangue. A CNH é um grupo de
trabalho destinado a estudar e a propor a nova legislacdo da hemoterapia, que estabeleceu a
importancia da doagdo voluntaria de sangue, medidas de protecdo a doadores e receptores,
corrigiu o fornecimento de matéria prima para a industria e exportacdo de sangue. Foi

importante o registro oficial dos BS, a publicacdo de normas basicas para atendimento a
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doadores, prestacdo de servico transfusional e a determinagdo da obrigatoriedade dos testes
soroldgicos necessarios para seguranca transfusional. A Comissao, extinta em 1976, deveria
organizar a distribuicdo do sangue, a doacdo voluntéria, a prote¢do ao doador e ao receptor, 0
disciplinamento da atividade industrial, o incentivo a pesquisa e o estimulo a formacao de
recursos humanos (FREITAS, 2011; HEMOMINAS, 2023).

No Brasil, até a década de 1980, o contexto histérico do sangue como terapia
transfusional foi marcado pela remuneracdo da doacdo, que foi aos poucos incutida no
imaginario coletivo, envolvendo sentimentos de troca de favor, e ndo a solidariedade, o
voluntariado como motivador. A primeira Lei Federal que incentivava a doagao de sangue (Lei
1.075/50) elucidava a ideia da troca da doacgéo pelo beneficio (BRASIL, 1950).

No contexto da hemoterapia, surgiram avangos significativos que culminaram em
2001 com a instituicdo de uma Politica Nacional de sangue que permeou toda a
estruturacdo da rede de Servicos de Hematologia, cuja finalidade maior é a de
garantir autossuficiéncia do Pais em hemocomponentes e hemoderivados e de
harmonizar as ac6es do Poder Publico em todos os niveis de governo, relacionadas a atencéao
hemoterépica e hematoldgica, conforme Decreto n® 3.990, de 30/10/2001 (BRASIL, 2001).

2.4 Desafios

O numero reduzido de doadores na populacdo brasileira € uma realidade marcante e
pode estar associada a diversos fatores, entre eles: a falta de informacéo sobre a importancia e
a necessidade de se doar; a falta de motivacao; alguns mitos relacionados ao processo de doacao
de sangue; a auséncia de cultura de doagéo regular e a falta de conhecimento sobre o processo
de doacéo por parte da populacdo (TRAVI et al, 2011).

A alta frequéncia de candidatos a doagdo inaptos devido a comportamento sexual de
risco chama atencgéo para a exposi¢do destes a Infeccoes sexualmente transmissiveis (ISTs), 0
que se deve a fatores que incluem a maior liberdade sexual vivenciada atualmente, praticas
sexuais de risco, como sexo anal, ou consumo de alcool antes da relagao sexual, multiplicidade
de parceiros sexuais e uso inconsistente de preservativo (SCHUELTER-TREVISOL et al,
2010)

Muitas inaptiddes podem ocorrer por habitos que poderiam ser modificados para

viabilizar a doacdo ou por situactes que refletem o desconhecimento do candidato em relacéo
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ao processo de selecdo de doador, como jejum, repouso insuficiente, mais de 3 doagfes em 12
meses, viagem recente a regido endémica de malaria e idade acima ou abaixo do limite
permitido na legislacdo para doacdo de sangue, estdo entre os principais (BRASIL, 2015;
MEDEIROS et al, 2016).

3. METODOLOGIA

Este estudo apresenta uma pesquisa de revisao bibliografica narrativa, utilizando as
plataformas SCIELO, GOOGLE ACADEMICO e PUBMED. Para a seleco de trabalhos foram
usadas as palavras chaves em lingua portuguesa e lingua inglesa: doacdo de sangue, desafios
na doacdo de sangue, doadores de sangue, blood donors, e challenges in donating blood,

publicados entre os anos de 2013 a 2023.

Para escolha dos artigos, definiu-se como critério de inclusdo trabalhos que relatassem
os desafios na doacdo de sangue. Estabeleceu-se como critérios de excluséo artigos repetidos,

fora do tema, ou com dados fora do Brasil

Para a realizacdo deste estudo, foram previamente encontrados 30 artigos
atraves da leitura dos seus respectivos resumos, dentre os quais 10 artigos foram incluidos neste
trabalho. Com isso, buscou-se resposta para a pergunta “Quais os principais desafios

encontrados na doacao de sangue no Brasil?”.

4. OBJETIVOS

4.1 Objetivo Geral
Realizar uma pesquisa de estudos ja publicados acerca das adversidades enfrentadas na

doacéo de sangue no Brasil.

4.2 Objetivos Especificos

Analisar e relatar as dificuldades encontradas em artigos e estudos publicados;

Comparar os desafios frequentemente encontrados nas pesquisas e as possiveis

motivacdes.
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5. RESULTADOS E DISCUSSOES

Neste estudo, foram analisados um total de 10 artigos relacionados aos desafios
encontrados na doacgdo de sangue em diferentes regides do Brasil. Dentre esses artigos, trés
deles destacam as dificuldades encontradas no processo de captacéo e fidelizagcéo de doadores
de sangue, enguanto cinco abordam o comportamento de risco dos doadores. Além disso, quatro
artigos mencionam o desconhecimento ou duvidas por parte dos doadores, e quatro estudos
discutem a sorologia positiva para doencas ou infec¢cdes em banco de sangue.

Entre as diversas questdes identificadas, alguns desafios séo citados em pelo menos um
dos artigos. O combate ao preconceito relacionado a doacdo de sangue surge como uma
preocupacao, juntamente com a falta de tempo, a distancia dos locais de doacdo, o medo
associado ao procedimento e a reducdo na taxa de doacéo durante os feriados.

Além disso, é interessante observar a distribui¢cdo geogréafica dos estudos analisados.
Dois desses estudos foram realizados no estado do Amazonas, abrangendo as cidades de
Manaus e Parintins, enquanto um foi produzido no Amapa, totalizando trés artigos provenientes
da regido Norte do Brasil. Na regido Nordeste, foram analisados e quatro artigos, abrangendo
estados como Bahia e Cear4, e a cidade de Recife. Do Sudeste, dois trabalhos foram analisados,
originados dos estados de Minas Gerais e Sdo Paulo. Apenas um artigo foi da regido Sul, em
Porto Alegre.

Essa diversidade geografica na pesquisa revela a necessidade de entender as
particularidade de cada regido do Brasil quando se trata de questdes relacionadas a doacéo de
sangue. Os desafios enfrentados pelos bancos de sangue e pelas organizagdes responsaveis pela
coleta de doadores variam de acordo com o contexto cultural, econémico e social de cada
localidade.

As descricbes de cada trabalho como o autor(s), ano de publicagcdo, a metodologia,
objetivo do trabalho, base de dados, bem como a conclusdo que cada autor(s) obteve no seu
respectivo estudo estdo inclusas no quadro 1.

O processo de doagao de sangue € constituido por uma sistemética rigorosa, denominada
“Ciclo do Sangue”, e dividida em nove etapas: captacdo do doador, conscientizacao, cadastro,
triagem clinica, triagem hematologica, coleta, triagem laboratorial das amostras, distribuigéo e
procedimentos transfusionais (PEREIRA et al, 2016).

Para Batista e Hauradou (2016) é preciso combater o preconceito e os mitos que surgem
ao redor da doacédo de sangue, de duas maneiras: com sensibilizacdo para a responsabilidade

com o outro e com educacéo, trabalhando a seguranca dentro da salde, atraves da fidelizacdo
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de doadores de sangue, 0 uso de midias pode fazer muita diferenca na captacdo de doadores em
potencial. O trabalho com a captacdo de doadores requer do profissional um olhar voltado para
a desconstrucdo de mitos, medos, preconceitos e estere6tipos que rondam a doagdo de sangue.

O estudo de Souza e Santoro (2019) realizado na Bahia, informa que na realidade
brasileira os entrevistados deram destaque as deficiéncias e a insuficiéncia de servigos, por
exemplo: o espago fisico reduzido das unidades, a “adaptagdo” de alguns servicos e a falta de
recursos terapéuticos em realidades municipais. Sobre a adeséao e fidelizagdo de doadores, 0s
entrevistados consideraram que segue sendo uma dificuldade, a enfrentar extensdo geografica
e a dispersdo dos servicos no estado da Bahia, assim como outros aspectos organizativos,
econémicos e culturais, condicionam taxas de doacdo ainda distantes do ideal recomendado
pela OMS. Algumas estratégias da doacdo de sangue: uso de recursos para sensibilizacdo e
fidelizacdo de doadores, e concentracédo tecnologica.

Monteiro et al (2021) apresentam as dificuldades enfrentadas na capta¢do de doadores,
verificadas no estado de Minas Gerais.,entre elas destaca-se a verdadeira intencdo do doador no
processo de triagem clinica, se ele busca beneficio préprio (atestado, exames) ou se é um ato
altruista. Outra dificuldade mencionada pelos triagistas é o desconhecimento do candidato em
relacdo a seguranca durante o ciclo do sangue, sendo que esse receio e inseguranca em relacédo
ao processo poderia ser reduzido com esclarecimentos e informacdes difundidas para os
doadores durante a motivacdo e captacdo em campanhas. Existe também dificuldade de

percepcdo quanto a fidelidade do doador as suas respostas.

A normativa sobre a proibicéo de doacdo de sangue de pessoas com relacionamento
homoafetivo (homens que mantém ou mantiveram relacfes sexuais com outros homens em
algum momento da vida) por 12 meses, causava constragimento e desrespeito. Atualmente é de
conhecimento que, diferentemente do que foi provado na década de 1980, o contagio do Virus
da Imunodeficiéncia Humana (HIV) / Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) néo se
restringe a um grupo especifico, 0 que motivou a mudanca das campanhas para prevencao da
doenca que atinge grupos de qualquer orientacdo sexual. Dessa maneira, é importante destacar
adificuldade do triagista em dar o retorno de inaptiddo para esse possivel doador, visto que eles
veem nessa a¢do uma pratica preconceituosa ao grupo de homens que tiveram relacdes sexuais
com outros homens. Ressalta-se a importancia da triagem clinica detalhada para que seja
identificado o comportamento de risco e, assim, promover seguranga ao processo do ciclo do
sangue (MONTEIRO et al, 2021).
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Se as campanhas de captagdo fossem mais bem elaboradas, com informacoes relevantes
ao processo de doacao, a taxa de inaptiddo poderia ser reduzida, pois o possivel doador ja
reconheceria a inaptiddo e, desse modo, evitaria a procura desnecessaria do servigco e,
consequentemente, ndo se sentiria desmotivado pela negativa da doacdo, além de evitar

possiveis constrangimentos ao triagista (MONTEIRO et al, 2021).

O estudo de Mesquita et al (2021), realizado em Porto Alegre, relata a falta de tempo e
a pouca flexibilidade no horéario de funcionamento do servi¢co de hemoterapia como um dos
desafios para a realizacdo da doagéo segundo os entrevistados, pois 0 horério de atendimento
coincide com o horario comercial. O deslocamento e a auséncia de estacionamento no servico
referido foram, igualmente, aspectos ressaltados pelos participantes como dificultadores na
realizacdo de uma doacgéo sanguinea. O incoémodo para a realizacdo da doacdo sanguinea como,
por exemplo, ver o sangue saindo do corpo, medo de passar mal e de agulhas durante a doacéo
foram aspectos abordados pelos entrevistados relacionados com o procedimento. Como
estratégias de captacdo: a divulgacdo, campanhas internas em empresas, escolas e
universidades, fidelizacdo de doadores, flexibilidade no horérios de funcionamento, unidades
moveis em pontos estratégicos da cidade, relatar a baixa de estoques nos hemocentros

promovento a sensibilizag&o.

De acordo com o estudo de Pereira et al (2016), realizado na cidade de Belo Horizonte,
ha falha em relacdo a eficacia das campanhas para motivagéo e captacdo de doadores. Segundo
os entrevistados, as campanhas ndo esclarecem adequadamente os requisitos para doagdo e nao
desmitificam os “medos” relacionados a doag¢do de sangue. Estes fatores foram mencionados
por ndo doadores e doadores potenciais, 0 que evidencia a falta de elementos motivacionais que
revertam a condicdo de ndo doar sangue, deficiéncia de informagdes que possibilitariam a
doacdo. O que se identifica é que parte significativa dos impedimentos no processo de doagao

esta relacionada as etapas das triagens clinica e hematologica.

Destaca-se, ainda, que alguns entrevistados apontam que a estratégia de ampla
divulgacéo da necessidade de doar sangue e posterior filtragem daqueles doadores aptos a doar
gera um resultado contrario, uma vez que desmotiva doadores potenciais que temporariamente
nédo se encontram aptos a doar impedindo sua doacdo futura. Outro ponto, sdo duvidas na etapa
de triagem a respeito da seguranca tanto do doador como do receptor do sangue. E importante
a divulgacdo e o esclarecimento das condi¢cdes béasicas e necessarias para a efetivacdo da
doacéo, o que poderia ser feito por meio das redes sociais, sites e blogs informativos (PEREIRA
et al, 2016).
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O estudo de Alves (2017), realizado no Amap4, apresentou uma alta taxa de inaptiddo
das mulheres por motivos de exclusdo, onde destacaram-se 0 hematdcrito baixo, e
comportamento sexual de risco. O hematdcrito baixo é um indicativo de anemia ferropriva, a
qual esta mais relacionada ao sexo feminino, principalmente na mulher em idade fértil na qual
a causa mais frequente de deficiéncia de ferro € o hiperfluxo menstrual (RODRIGUES, JORGE,
2010).

Na categoria comportamento sexual de risco foram incluidas variaveis com
caracteristicas semelhantes como: multiplos parceiros, relacdo sexual com garoto (as) de
programa ha 1 ano, relacdo sexual com parceiro ndo habitual, contactante sexual com
individuos transfundidos, com ex ou presidiarios, com homossexuais, com individuos que
tiveram hepatite ou com paciente em programa de hemodialise. Ressalta-se a importancia da
realizacdo de uma triagem clinica criteriosa, no sentido de reduzir ou evitar um custo
operacional desnecessario com testagem de bolsas de doadores que possuem alta probabilidade

de apresentar uma sorologia reagente, o que levaria ao descarte da bolsa (ALVES, 2017).

Dos candidatos aptos na triagem clinica e, portanto, submetidos a triagem soroldgica,
2,55% apresentaram sorologia positiva para alguma das doencas de analise obrigatéria e
97,45% das bolsas ndo foram positivas para as sorologias testadas (hepatites B e C, HIV, virus
T-linfotrépico humano (HTLV) I e I, doenca de chagas e sifilis). A sifilis é a segunda causa de
inaptidao soroldgica observada nesse estudo, seguida pela hepatite C. Portanto, rejeicdes de
candidatos a doagdo podem estar relacionadas a habitos que poderiam ser modificados para
viabilizar a doacdo ou por situacGes que refletem o desconhecimento do candidato em relacéo
ao processo de selecdo de doador (ALVES, 2017).

Segundo o estudo de CHAVEZ et al (2022), a regido norte do Brasil, especialmente o
estado do Amazonas, apresenta peculiaridades sociodemograficas, econdmicas e
epidemiologicas que podem influenciar consideravelmente as taxas de inadequacdo de
doadores de sangue. A triagem clinica foi responséavel por uma taxa de inadequacao que variou
de 48,40 a 51,39%, enquanto as taxas de inadequacdo por distdrbios hematologicos variaram
de 27,88 a 34,35%. O estado nutricional inadequado, doengas crénicas nao infecciosas, habitos
sexuais, exposi¢do a riscos, procedimentos cirurgicos e invasivos e uso de medicamentos foram
as principais causas de inadequacgédo durante a triagem de doadores. Viver ou ter estado numa
area endémica de malaria foi responsavel por mais de 99% da inadaptacdo entre aqueles que
eram inadequados devido & exposi¢do ao risco. A malaria é uma doenca endémica do

Amazonas.
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Oliveira et al (2013) descreve a flutuacdo no nimero de doagbes de sangue em dias
especificos, diferencas significativas no nUmero/taxas de doa¢fes comparando semanas com e
sem feriados em Recife e Belo Horizonte, mas ndo em S&o Paulo. Foram observadas reducdes
nas doacdes relacionadas a feriados como Carnaval e Natal e um aumento durante a Semana
Nacional do Doador. As doagGes oscilaram significativamente de acordo com o banco de
sangue e tipo de semana (feriado versus nédo feriado). Os dados deste estudo apoiam a ideia de
que o fornecimento de sangue tende a diminuir nos feriados devido a diminuicéo das doacgdes
de sangue. Por exemplo, o periodo entre o Natal e o primeiro dia do ano seguinte é
frequentemente um periodo em que as doag¢Ges diminuem drasticamente. Porém, a necessidade
de sangue ndo diminui proporcionalmente nestes feriados, podendo até aumentar devido a
maior incidéncia de acidentes de transito relacionados as férias, transito intenso e maior
consumo de alcool. Este € um problema generalizado, os bancos de sangue em todo 0 mundo
deveriam analisar regularmente o nimero de dadivas e iniciar uma campanha em cada sinal de

alerta.

Segundo REBOUCAS et al (2019), a maior ocorréncia anual de doadores inadequados
na triagem soroldgica foi em 2016 correspondendo a 4,5%, e a menor foi em 2010, com 1,5%
dos doadores na Bahia. Os testes soroldgicos indicaram 1.077 doadores inadequados na triagem
soroldgica. Em todos os anos estudados, houve maior prevaléncia de testes reativos entre os
homens. Quanto a faixa etéria, as maiores prevaléncias foram de doadores com idade entre 30
e 39 anos, exceto em 2010 e 2011, nestes anos a faixa etaria prevalente foi de 18 a 29 anos,
correspondendo a 31,03% e 29,49%, respectivamente. A prevaléncia sorolégica média foi de
3,13% no presente estudo. Os homens relatam mais parceiros sexuais em comparacao as
mulheres na entrevista pré-doagdo, o que auxilia na compreensdo da maior inadequagdo
soroldgica em doadores do sexo masculino, 0 maior numero de pacientes soroldgicos
inadequados se deve ao comportamento sexual e ao estilo de vida.

Os resultados demonstraram um aumento na prevaléncia da sifilis ao longo dos anos,
possivelmente devido a exames mais especificos no servi¢o de hemoterapia. A infeccéo pelo
HIV-1 foi predominante, com uma soroprevaléncia média de 0,63%. Para hepatite B, o
marcador HBsAg indicou uma frequéncia de 0,66% sendo mais prevalente em 2016. A hepatite
C foi associada principamente ao uso de drogas intravenosas, com uma frequéncia de 0,51%.
A doenga de Chagas teve uma prevaléncia de 0,10%. O estudo ressalta a necessidade de
conscientizacdo e politicas de reducéo da prevaléncia dessas infec¢bes na regido, aumentando

a seguranca das transfusdes sanguineas (REBOUCAS et al, 2019).
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O estudo realizado por Costa et al (2020) na Hemorrede Publica Estadual do Ceara, de
janeiro de 2010 a dezembro de 2015, analisou um total de 763.731 potenciais doadores de
sangue. Desses, 20,3% (155,378) foram excluidos na triagem clinica devido a varias razdes,
incluindo anemia, hipertensdo, alcoolismo, uso de drogas, comportamento de risco para
doencas sexualmente transmissiveis, hepatite, maléria, doenca de Chagas e outras causas. A
doenca de Chagas foi identificada em 0,02% dos potenciais doadores, resultando em 38
exclusBes devido a picada de triatomineo. Além disso, 2,32% das bolsas de sangue coletadas
(14. 159 bolsas) foram descartadas devido a sorologia positiva para alguma doenca rastreada
em banco de sangue. O estudo também revelou que 0,32% (1.982) dos candidatos a doagdo
foram considerados inaptos devido a sorologia positiva ou inconclusiva para doenca de Chagas
por meio do teste de quimioluminescéncia. Entre esse casos, 30,37% foram positivos e 69,62%
foram inconclusivos.

Um problema significativo observado foi o ndo retorno de muitos doadores para a
repeticdo do teste, limitando a precisdo das informacGes sobre a prevaléncia da doenca de
Chagas nos bancos de sangue. O estudo ressaltou a ocorréncia preocupante de reacdes
inconclusivas nos teste soroldgicos, indicando falhas na especificidade dos testes,
possivelmente devido a reagdes cruzadas em individuos coinfectados com outras doencas. Os
resultados destacam a necessidade urgente de introduzir métodos soroldgicos mais especificos
nos hemocentros para reduzir o descarte desnecessario de bolsas de sangue e porporcionar uma
estimativa precisa da prevaléncia da doenca entre os doadores de sangue. Isso ndo apenas
minimizaria os custos para o Sistema Unico de Salde, mas também garantiria a seguranca das
transfusdes sanguineas (COSTA et al, 2020).

Dentre os artigos encontrados, os desafios citados foram: Combate ao preconceito e
mitos ao redor da doacdo de sangue, dificuldades na captacdo de doadores (o que envolve a
verdadeira intencdo do doador na triagem clinica), o desconhecimento do candidato em relacédo
a seguranga durante o ciclo do sangue, a fidelidade do doador em suas respostas na triagem
clinica e a relacdo com comportamento de risco, desafio dos triagistas em dar retorno de

~ 9

“Inaptidao” para possiveis doadores, falta de tempo, pouca flexibilidade no horério de
funcionamento do servigco dos bancos de sangue, deslocamento, auséncia de estacionamento,
medo de passar mal, medo de agulhas, incbmodo ao ver o sangue sair do corpo, falhas em
relacdo a eficacia das campanhas de motivacdo e captacdo de doadores, deficiéncia de
informagdes, duvidas na etapa de triagem a respeito da seguranca do doador e do receptor do
sangue, inaptiddo por mulheres por hematocrito baixo e comportamento sexual de risco,

importancia da triagem clinica criteriosa evitando custos operacionais com testagem de bolsas
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de doadores com alta probabilidade de apresentar sorologia reagente, estado nutricional
inadequado, doencas crbnicas ndo infecciosas, habitos sexuais, exposi¢do a riscos (como
maléria no Amazonas), procedimentos cirirgicos e invasivos, uso de medicamentos, reducéo
nas taxas de doacOes em dias de feriados, inadequacdo de doadores por testes sorologicos
reagentes, prevaléncia de sifilis, exclusdo na triagem clinica por anemia, hipertensao,
alcoolismo, uso de drogas, hepatite, sorologia positiva ou inconclusiva para doenga de Chagas,
néo retorno de doadores para repeticdo de teste (limitando a precisdo de informacdes sobre a
prevaléncia da doenca de Chagas nos bancos de sangue), falhas na especificidade de testes

soroldgicos, e descarte desnecessario de bolsas de sangue (0 que causa custos para o SUS).

Em resumo, este estudo destaca ndo apenas as dificuldades comuns causadas em todo o
pais, como o desconhecimento, a captacao e fidelizacdo de doadores de forma cabal, o medo e
0 comportamento de risco, mas também ressalta a importancia de considerar especificidades
regionais ao desenvolver estratégias para aumentar a consciéncia e a participacdo de doadores
de sangue. A compreensdo dessas nuances regionais é crucial para o desenvolvimento de
politicas publicas eficazes e campanhas de sensibilizacdo que possam abordar esses desafios de

forma eficiente em todas as partes do Brasil.



QUADRO 1: CARACTERIZACAO DOS ARTIGOS SELECIONADOS.

N° | Titulo Autor(s) Metodologia Objetivo do | Base de dados Conclusdo obtida pelo
trabalho autor(s) do estudo

1 | A politica nacional de | (BATISTA; Pesquisa de Campo | Investigar a | GOOGLE Importéncia da captacdo de
doacdo de sangue, | HAURADOU, captacao de | ACADEMICO doadores de sangue junto a
servico  social e | 2016) doadores de profissionais dispostos a
captacdo de doadores sangue. quebrar tabus, fornecendo
no interior do seguranca dentro da salde.
Amazonas: um estudo
sobre os servicos de
captacdo de doadores
de sangue na cidade
de Parintins-Am.

2 | Desafios e estratégias | (SOUZA,; Entrevistas Identificar SCIELO BRASIL @) estudo aponta
para doagéo de sangue | SANTORO, algumas das dificuldades e desafios
e autossuficiéncia sob | 2019) dificuldades, dos como  disposicdo  de

perspectivas regionais
da Espanha e do
Brasil.

desafios e das
estratégias

que 0S Servigos
de hemoterapia

publicos

estrutura e recursos, além
do recrutamento e
fidelizacdo dos doadores.

Também disponibiliza

Continua..
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experimentam no
momento atual, a
partir de
perspectivas

regionais na

Espanha e no

estratégias da doacdo de

sangue.

Brasil.
SELECAO DE | (MONTEIRO et | Estudo de abordagem | Compreender os | GOOGLE As principais dificuldades
DOADOR EM | al, 2021) qualitativa desafios ACADEMICO enfrentadas pela equipe
SERVICO DE vivenciados pela multiprofissional foram a
HEMOTERAPIA: equipe captacdo e selecdo dos
DESAFIOS DA multiprofissional possiveis doadores, definir
EQUIPE DE envolvida no se 0 doador esta apto ou ndo
ASSISTENCIA AO processo de para doar principalmente o
PACIENTE NO triagem clinica doador homem
PROCESSO DE nos critérios homoafetivo.
TRIAGEM aptiddo/inaptidao
CLINICA. a doacdo de

sangue.
Dificuldades e | (MESQUITA et | Estudo qualitativo Analisar os | GOOGLE Os entrevistadne ralataram
estratégias al, 2021) aspectos ACADEMICO dificuldades qC ontinua..
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relacionadas com a
doacdo de sangue em

um Servico de

dificultadores na
doacéo de

sangue ¢ as

impossibilitam a doagéo de
sangue, bem como falta de

tempo, pouca flexibidade

hemoterapia. estratégias para no horario de atendimento,
captacao de localizagdo do banco de

doadores. sangue, e medo de sentir

dor. Houve ainda, relatos

para estratégias de captacao

de doadores como

divulgacdo por meio de

campanhas e 0

envolvimento de empresas.

Doar ou néo doar, eis | (PEREIRA et al, | Pesquisa de | Identificar e | SCIELO BRASIL Auséncia e a assimetria de
a questdo: umaanalise | 2016) abordagem analisar 0S informacGes  sobre  as
dos fatores criticos da qualitativa. principais fatores etapas da doagéo de sangue

doacéo de sangue

criticos do
processo de
doacéo de

sangue, a partir
de uma

investigacdo na

sdo fatores criticos segundo
0S entrevistados,

interferindo na doacgédo ou

fuitiirne

fidelizacdo  de

Continua..
doadores.
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cidade de Belo
MG,
sob a percepgéo
de

doadores,

Horizonte,

potenciais
doadores e ndo
doadores de

sangue.

PERFIL CLINICO E
SOROLOGICO DA
INAPTIDAO DE
DOADORES  DE
SANGUE

NO HEMOCENTRO
DO ESTADO DO
AMAPA.

(ALVES, 2017)

Estudo  descritivo,
transversal, de

natureza quantitativa.

Conhecer o perfil
clinico e
sorolégico  dos
candidatos a
doacdo de sangue
considerados
inaptos para
doacéo de sangue
no Hemocentro
do Estado do

Amapa, no

GOOGLE
ACADEMICO

Habitos podem ser
modificados por
viabiliazarem a doacgdo

sangue, hematocrito baixo

€ 0 comportamento sexual

de risco encontram-se
como fatores
principais de  rejeigdo

transfiicinnal a
Continua..

clinica
triagem
importante para garantir a

segurangca do doador e
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periodo de 2014
a 2016.

receptor, além de reduzir

pOSSiVeis custos.

Trends in
unsuitability for blood
donation in  the

Brazilian Amazon.

(CHAVEZ et al,
2022)

Estudo retrospectivo,
baseado na analise
documental de
prontuarios
eletronicos  obtidos

na Fundacdo de

Caracterizar o
perfil dos
doadores

inadequados no
Hemocentro do

estado do

PUBMED

Dentre  0os  principais
motivos para inaptiddo de

doadores estdo: mau estado

nutricional, seguido por
problemas cronicos de
saude, comportamento

Hematologia e | Amazonas, norte sexual de risco e exposi¢édo
Hemoterapia do | do Brasil. a riscos.
estado do Amazonas.
Temporal distribution | (OLIVEIRA et | Analise de  série | Examinar se | SCIELO BRASIL Feriados nacionais afetam
of blood donations in | al, 2013) temporal feriados, area o fornecimento de sangue,

three Brazilian blood
centers and its
repercussion on the

blood supply.

geografica e tipo
de doacéo
(comunitéria

Versus reposicéo)

tém algum
impacto na
flutuacéo das

doag0es.

portanto o autor sugere
campanhas locais junto aos

bancos de sangue.

Continua..
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9 | Seroprevalence of | (REBOUCAS et | Estudo retrospectivo. | Estabelecer a | SCIELO BRASIL Inaptiddo de possiveis
transfusion- al, 2019) prevaléncia de doadores, pelos resultados
transmissible marcadores  de dos marcadores
infectious diseases at infeccéo sorologicos. Leva-se em
a hemotherapy service transmissivel por consideracdo as campanhas
located in southwest transfusdo  em de conscientizacdo sobre
Bahia, Brazil. doadores de um doencas sexualmente

servico de transmissiveis e as medidas
hemoterapia de seguranca transfusional
localizado no adotadas pelos servicos de
sudoeste da hemoterapia.

Bahia, Brasil.

10 (COSTA et al, | Estudo retrospectivo | Estimar a | SCIELO BRASIL Importancia da
Prevaléncia de | 2020) descritivo realizado | prevalénciado T. determinacéo da
Infeccdo no periodo de 2010 a | cruzi em prevaléncia da doenca da
pelo Trypanosoma 2015, a partir de | doadores de Chagas em hanrne  de

cruzi em Doadores de

Sangue.

dados registrados no
sistema

informatizado do
Centro de

Hematologia e

sangue do estado

do Ceara.

Continua..
sangue como
risco de transmissao
transfusional, ainda relata a

necessidade de novos testes
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Hemoterapia do
Ceard (HEMOCE).

sorolégicos com melhor
acuracia,

afim de reduzir o descarte
desnecessario de bolsas de
sangue, 0S custos para 0
Sistema Unico de Satde e a
insegurangca  para  0S

pacientes e familiares.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudou verificou que ha diferentes desafios relacionados a doagdo de sangue no
Brasil, como as dificuldades encontradas no processo de captacéo e fidelizacdo de doadores de
sangue, o comportamento de risco dos doadores, o desconhecimento ou dividas por parte dos
doadores, sorologia positiva para doencas ou infeccdes em banco de sangue, entre outros. Os
quais podem ser amenizados com a elaboracdo de estratégias que trabalhem diretamente a
captacdo e fidelizacdo de doadores nas diferentes localidades, levando em consideracdo a
importancia da sensibilizacdo e conscientizacdo a respeito das etapas no ciclo da doacao, bem

como abordagem do profissional triagista.
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